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Fysisk aktivitet vid benartarsjukdom —

claudicatio intermittens eller fonstertittarsjuka

Benartdrsjukdom dr utpriglat dldersbetonad och efter cirka 65 érs alder
relativt vanlig sjukdom. Den innebdr smértor 1 muskulaturen vid anstrang-
ning sdsom vid géng. Besviéren forsvinner vanligtvis efter kort vila, vanli-
gen pa ndgra minuter.

Grunden till problemet &r att blodkdrlen som forsorjer muskulaturen for-
trangs eller stings av helt, vilket gor att musklerna far samre eller ingen
genomblddning och det uppstér syrebrist i muskulaturen.

Antalet personer 1 befolkningen med sjukdomen é&r 1,5 % hos personer un-

der 50 ar for att stiga till dver 10 % hos personer dver 65 ar. Sjukdomen &r

vanligare bland min &n kvinnor. De flesta personer med sjukdomen uppger
nedsatt livskvalitet pd grund av den forlorade formégan att kunna gé lingre
strackor.

Riskfaktorer

Rokning ér utover aldersfaktorn den storsta riskfaktorn for att utveckla
benartdrsjukdom. Mén har stérre benidgenhet att utveckla sjukdomen.
Dessutom ér risken 6kad for personer som har diabetes, hogt blodtryck
och/eller hoga blodfetter.

Friskfaktorer
Kan sammanfattas 1 ”Sluta roka, borja promenera”. Effekterna kommer
dock inte med en gidng utan maste ses over langre tid.

Rekommendationer

I bérjan ér det bra om trdningen 6vervakas av sjukgymnast for att komma
in 1 ett sa effektivt program som mdojligt. Traningen bygger pa att né sin
smartgrans. Detta betyder gangtraning tre gdnger per vecka under minst tre
madnader med sé stor intensitet att det framkallar symtom, foljt av vila un-
der 30-60 minuter. Nar programmet &r utprovat traningen fortsitta pa egen
hand.

En sammanstillning av 21 studier visar att den totala gangstrackan for per-
soner som trdnade enligt rekommendationer 6kade med 179 %.
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